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Tiivistelmä-Referat-Abstract
Tutkimuksen tarkoituksena on selvittää mitkä ovat 83-92 -vuotiaiden kotona asuvien naisten käsitykset vanhenemisesta sekä
klassisista vanhenemisteorioista, kokemukset ja mielipiteet kotihoidosta ja tukipalveluista sekä mitä heidän näkemyksensä
antavat gerontologisen sosiaalityön käytännöille ja vanhuspolitiikalle. Tutkimus on osittain seurantatutkimus; osaa
kohderyhmästä oli haastateltu jo vuonna 1999.
Tutkimuksen empiirisessä osassa on teemahaastateltu kuutta naista. Lähestymistapa on hermeneuttis-fenomenologinen eli
tarkastellaan yksilön omia subjektiivisia merkitysrakenteita, arvoja ja ajatuksia. Punaisena lankana on vanhusten oman äänen
kuuleminen heitä itseään koskevissa asioissa.
Suurimmat muutokset vuoteen 1999 verrattuna olivat: haastateltavat eivät enää tunteneet itseään sisäisesti nuoriksi,
vanhenemisen yksilöllisyyttä ei enää korostettu ja vanhenemisen hyväksyminen sijasta terveyttä pidettiin onnistuneen
vanhenemisen osatekijänä.
Haastatellut kannattivat edelleen eniten aktiivisuusteoriaa. He olivat yhä vähentäneet aktiviteettejään SOC-mallin mukaisesti.
Gerotranssendenssin piirteitä ei edelleenkään voinut havaita. Menneitä muisteltiin enemmän kuin ennen, mutta suunniteltiin
myös lyhyellä aikaperspektiivillä tulevaisuutta. Vanhuspolitiikan ja päättäjien nähtiin yhä laiminlyövän vanhuksia.
Kotihoidon työntekijöiden alituisuutta kiirettä ja vaihtuvuutta kritisoitiin. Samoin arvosteltiin joitakin kotihoidon
järjenvastaisilta tuntuvia normeja. Paria poikkeusta lukuun ottamatta työntekijöihin oltiin kuitenkin tyytyväisiä.
Haastattelut antoivat uusia arvokkaita näkökulmia ja ajatuksia vanhenemisesta ja käytännön parannusehdotuksia käytännön
vanhustyöhön. Tutkimus avasi myös merkittävästi ja positiivisesti vanhuskuvaa, jota muokkaavat päivittäin paitsi median
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